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IDSA Infectious Diseases Society of America 
ISK Infeksi Saluran Kemih 
LPB Lapang Padang Besar 
MIC Minimum Inhibitor Concentration 
SGOT Serum Glutamic Oksaloasetic Transaminase 
SGPT Serum Glutamic Pyruvic Transaminase 
SrCr Serum Kreatinin 
AST Aspartat Amino Transferase 
ALT Alanin Aminotranferase 
GFR Glomerular Filtration Rate 















Di Indonesia angka kejadian penyakit infeksi yang memerlukan terapi 
antibiotik masih cukup banyak. Infeksi saluran kemih merupakan salah satu 
infeksi yang angka kejadiannya masih cukup banyak. Pengobatan infeksi saluran 
kemih membutuhkan terapi antibiotik. Penggunaan antibiotik ini harus tepat agar 
tidak terjadi resistensi. Selain membahayakan bagi pasien, penggunaan antibiotik 
yang tidak tepat juga dapat memboroskan. Tujuan penelitian ini adalah untuk 
mengetahui gambaran penggunaan antibiotik pada pasien infeksi saluran kemih 
(ISK) di instalasi rawat inap RSUD Sukoharjo tahun 2011 serta mengetahui 
kesesuaian penggunaan antibiotik pada pasien ISK di instalasi rawat inap RSUD 
Sukoharjo tahun 2011 yang ditinjau dari aspek tepat indikasi, tepat obat, tepat 
pasien dan tepat dosis. 
Penelitian ini merupakan penelitian observasional (non eksperimental) 
yang bersifat retrospektif dan dianalisis dengan metode analisis deskriptif. Data 
diambil dari bagian rekam medik Rumah Sakit Umum Daerah Sukoharjo tahun 
2011. Metode yang digunakan adalah dengan teknik purposive sampling dimana 
pengambilan sampel disesuaikan dengan kriteria yang diinginkan oleh peneliti. 
 Hasil penelitian menunjukkan bahwa jenis antibiotik yang digunakan di 
RSUD Sukoharjo adalah ciprofloxacin (38,5%), cefotaxim (32,1%), ceftriaxon 
(7,3%), ampicillin (7,3%), levofloxacin (5,5%), cefazolin (4,6%), amoxicillin 
(2,8%) dan cefixime (1,8%). Sedangkan kesesuaian penggunaan antibiotik dari 
aspek tepat indikasi 100%, tepat obat 72,5%, tepat pasien 85,3%, dan tepat dosis 
23,9%. 
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